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1. 直腸，胃重複癌の 1例
大学院 1年碓井貞仁
患者は 65才の男性，便秘，心宮部を主訴として来
院。直腸鏡検査で虹門より 9cm前壁に半周にわた
る出血性の癌腫を認め，レ線および胃カメラで、小雪
上に栂指頭大の潰療と辺縁不整像，悪性レリーフを
証明し，直腸癌ならびに胃癌の診断が下された。昭
和39年 11月4日，腹会陰式直腸切断術，人工区門
造設術を施行し術後 35日目に胃切除術，大網全別
術を施行した。別出標本は直腸は虹門より 13.5cm 
の限局型，潰癖型の癌腫で， リンパ腺転移を認め組
織学的には円柱上皮癌で一部紫膜下へ浸潤してい
た。胃は幽門輪より 8cm，小轡上の 4x3.5cmの癌
腫で紫膜面に変化なく，組織学的には広範囲におよ
ぶ粘膜下層までの単純癌で一部粘液変性を起こし，
所属リンパ腺に転移を認めなかった。
直腸，胃重複癌は本邦文献上これまで 14例の報
告があり，本症例は 15例目にあたる。、これは全重
複癌 444例の 3.38%になり，食道~胃重複癌 35例
の7.88%，胃~結腸の 36例 8.1%，胃~肺の 28例 
6.31% Iこ比して頻度が低かった。性別では 15例中
男性 13例，女性 2例で平均発病年令は 55.9才，全
重複癌の 59.2才に比してやや低い。第 1癌と第 2癌
の間隔は，全重複癌についていえば諸家の統計で 70
%以上が同時発生であるのに反し，直腸，胃重複癌
では， 15年以上の間隔で発生したものが 2例， 5年
以上 3例， 1年以上 8例で，同時発生は僅かに 3例，
20%と頻度が低いのは注目されよう。
以上直腸，胃重複癌の一治験例について報告し，
あわせて文献的考察を行なった。 
2. 銃創による眼球突出症
一内頚動脈海綿洞窟ーの 1治験例
大学院 1年木内政寛
61才の男子，散弾が右眼に入り右眼球突出を来た
して来院した。入院時，一般所見は異常なし，眼所
見は左眼，異常なし，右眼，視力 0，外眼部は発赤
腫張あり，脈拍に一致した雑音を聴取，眼球突出著
しく，拍動を伴なう，結膜，輩膜の下方に裂傷あ
り，網膜の脱出i 硝子体の流出を見る。頭部単純撮
影でトルコ鞍右側に弾丸を認む。脳血管撮影で内頚
動脈海綿洞部より海綿洞を経て上限静脈への造影剤
の逆流像を認む。拍動性眼球突出症，すなわち内頚
動脈海綿洞痩と診断し，右総頚動脈の仮結訟を行な
い，障害があらわれなかったので 48時間後，本結梨
を行なった。経過良好にして術後 14日目に退院し
た。
術後 9カ月，右視力は Oであるが眼球突出，その
他の症状はなくなり，脳血管撮影でも上限静脈への
血流の逆行は見られない。
拍動性眼球突出症は本邦では明治 37年，丸尾の
報告が最初とされるが，著者は現在まで， 46例を文
献より集め得た。原因は外傷性のものと特発性のも
のとがあるが，その頻度の比は 3:1である。外傷性
のもののうち銃創が原因である症例は本邦ではまだ
報告を見ない。
その他拍動性眼球突出症の成因，症状，治療法な
どについて文献的考察を行なった。 
.3. 胃肉腫を疑わしめた穿孔性胃潰蕩癌の 1治験
官4
大学院 1年小池良夫
最近教室において胃肉腫を疑わしめた穿孔性胃潰
第癌の 1治験例を得たので報告する。
患者は 70才，男子，主訴は心宮部痛。胃癌と診断 
され，入院予定で、あったが急に激しい心宮部底痛ーを
来たしたため直ちに入院した。貧血および腹部筋性
防禦著明，腹部レ線単純撮影で横隔膜下の遊離ガス
像と鏡面形成像の存在により胃穿孔と診断し，昭和 
40年2月 21日胃切除術兼腹腔内ドレナージを施行
した。別出標本は幽門輪より口側 2.5cmの小智上
やや前壁よりに 3x4cmの潰蕩型腫癌があり，潰蕩 
底に約 1cmの穿孔を有し，撲膜面に穿孔部に一致
して膿様苔を附着していた。組織学的所見は大部分
が充実した胞巣からなり，ルチンの組織検査で細網
